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Podaci o kolegiju:

Svrha je kolegija da studente medicine sto ranije pocne pripremati za suo¢avanjem s “porazima" i “neuspjesima” struke:
umiranjem, neizljecCivos¢u, patnjom pacijenta, kao i zalovanjem za pacijentom. Studente poucava alatima za suocavanje s
ovim najtezim profesionalnim situacijama.

Popis obvezne ispitne literature:

Nacionalne smjernice za rad izvanbolnicke i bolni¢ke hitne medicinske sluzbe s pacijentima kojim je potrebna palijativna skrb
[e-dokument] / urednica: Karmen Loncarek. - 1. izd. - Zagreb : Hrvatski zavod za hitnu medicinu, 2015. Dostupno na:
http://www.hzhm.hr/wp-content/uploads/2013/07/Nacionalne-smjernice-za-rad-izvanbolnicke-i-bolnicke.pdf

Bijela knjiga o standardima i normativima za hospicijsku i palijativnu skrb u Europi - Preporuke Europskog udruzenja za
palijativnu skrb. Dostupno na: https://www.eapcnet.eu/LinkClick.aspx?fileticket=gKn5u42 E8A%3D&tabid=736

Buckman, Robert. Ne znam $to reéi - Kako pomo¢i i podrzati umiruée. Skolska knjiga, Zagreb, 1996.

Popis dopunske literature:

e Gawande, Atul. Prolaznost - Medicina i ono Sto je na kraju vazno. Mozaik knjiga, Zagreb, 2016. (354 stranice)

e Nuland, Sherwin B. Kako umiremo. Mozaik Knjiga, Zagreb, 2006. (247 stranica)

e Barnes, Julian. Nema razloga za strah. Naklada Ljevak, Zagreb, 2010. (276 stranica)

¢ Leo Pessini, Distanazija: do kada produzavati zivot? Adami¢, Rijeka, 2004.

e M. Aramini, Uvod u bioetiku, Krs¢anska sadasnjost, Zagreb, 2009.

e A. Frkovi¢, Medicina i bioetika, Pergamena. Zagreb, 2010.

e Ajdukovi¢, Marina; Ajdukovi¢, Dean (urednici). Pomo¢ i samopomo¢ u skrbi za mentalno zdravlje pomagaca. Drustvo za
psiholosku pomo¢, Zagreb, 1996. (88 stranica)

e Fallon, M. and Hanks, G., 2014. ABC of palliative care. Malden: Blackwell Publishing (za potrebe ove
nastave dostupan je i hrvatski prijevod K.L.)


http://www.hzhm.hr/wp-content/uploads/2013/07/Nacionalne-smjernice-za-rad-izvanbolnicke-i-bolnicke.pdf
https://www.eapcnet.eu/LinkClick.aspx?fileticket=gKn5u42_E8A%3D&tabid=736

Nastavni plan:
Vjezbe popis (s naslovima i pojasSnjenjem):
V1.-V5. Priprema za susret s umiru¢ima: sindrom skore smrti, agonalno disanje, terminalni nemir, znakovi

smrti, zalovanje.

Psiholoska spremnost za suocavanje s umiru¢im. Emaptican stav prema umirué¢em. Stav prihvacanja zalovanja
zdravstvenog radnika za umrlim pacijentom.

V5-V10. Susret s umiranjem - prakti¢ni rad u hospiciju :: Priprema za susret s umiru¢ima. Sjedenje uz
umirucéega. Razgovor s umirué¢im. Sazimanje dozivljaja.

Stjecanje prvog iskustva s umiruc¢im, u emocionalno zasti¢cenom okruzenju.

Predavanja popis (s naslovima i pojasnjenjem):

P1. Sto je palijativna skrb i tko je treba. Uvod u materiju. Definicija palijativne skrbi. Koncept palijativne
skrbi: od prepoznavanja pacijenta do zalovanja. Potreba za palijativnom skrbi i tko je treba. Holisticki
pristup. Zasto je filozofija palijativne skrbi drugacija od one u drugim granama medicine. Prepoznavanje
pacijenata s potrebama za palijativnom i/ili terminalnom skrbi. Koncept ukupne patnje (total pain). Plan
skrbi. Kvaliteta zZivota.

Razumijeti znacenje bolesti koja skracuje zivotni vijek i bolesti opasne po Zivot

Primijeniti nacela palijativne skrbi, koja afirmiraju Zivot i nude pacijentima sustav potpore koji im pomaze da zZive sto
aktivnije do smrti, stavljajuéi pritom naglasak na kvalitetu Zivota i pomo¢ obiteljima tokom bolesti

Razumijeti vaznost fizi¢kih, psiholoskih, socijalnih i duhovnih pitanja koja utjeCu na osobe s bolestima koje skracuju
Zivot i njihove obitelji

Uvaziti vrijednosti, vjerovanja i kulturu pacijenata i njihovih obitelji

Pokazati sposobnost primjenjivanja palijativnog pristupa ¢im je to primjereno

Uvidjeti potrebe pacijenata i obitelji za prikladnom sveobuhvatnom skrbi u terminalnom stadiju te pruziti takvu skrb.
Pokazati klini¢cku praksu koja promice sprecavanje patnje bez obzira na svoju razinu iskustva

Pokazati sposobnost da se aktivno brine za pacijentovu dobrobit, kvalitetu zivota i dostojanstvo

Ukljuciti procjenu tjelesnih simptoma i dobrobiti pacijenta u rutinski klini¢ki rad

Predvidjeti potencijalne komplikacije koje bi mogle povedati patnju te pripremiti odgovarajudi plan skrbi

Ponuditi izvrsnost u skrbi na kraju zivota bez obzira na to o kojem je okruzenju rijec.

Uvazavati pacijentove osjecaje i obzirno ih podupirati

Osnazivati pacijentove mehanizme suocavanja s boles¢u

Postaviti dijagnozu i plan skrbi te, kad je to prikladno, sustavno i vjesto intervenirati uz stalnu procjenu pacijentovih
psiholoskih i psihijatrijskih simptoma, pri ¢emu bi trebali uzimati u obzir prognozu bolesti te pacijentove osobne zelje i
okruzenje u kojem zivi.

P2. Psiholoska i duhovna podrska :: Psiholoska podrska. Zalovanje. Koncept zalovanja. Kako se
zalovanje/tuga manifestira. Koje su reakcije u zalovanju. Podrska djeci. “Kutija uspomena”. Podrska
roditeljima. Emocije bolesnika i obitelji u vezi bolesti i smrti. ,,Polozaj bolesnika“-, polozaj obitelji“ u
bolesti. Podrska u bolesnikovoj neovisnosti, postivanju Zelja i odluka o lije¢enju i skrbi. Primanje lose
vijesti. Prihvadanje stvarnosti. Vaznost istine i iskrenosti. Zajedni¢ke odluke o skrbi. Sto je duhovnost.
Sto je duhovna podrska. Zasto je duhovna skrb vazna u palijativnoj skrbi. Cija je duznost pruziti duhovnu
skrb. Prepoznavanje duhovnih teskoca. Religija i duhovnost. Duhovnost ateista. Duhovnost agnostika.



Uvaziti pacijentove osjecaje i obzirno ih podupirati.
Osnazivati pacijentove mehanizme suocavanja s bolescu.
Izraditi jednostavni plan psiholoSke skrbi uvazavajuéi pacijentove osobne Zelje i okruzenje u kojem Zzivi.

P3. Teski razgovori :: Saopcavanje loSe vijesti. Razgovor o dijagnozi. Razgovor o prognozi. Razgovor o
uzaludnom postupku. Razgovor o asistiranom samoubojstvu.

Poznavati glavne vrste teskih razgovora.
Samostalno snalazenje u klinickoj situaciji “ne znam sto redi”.

P4. Briga za sebe :: Uzroci stresa u radu s pacijentima na kraju zivota. Empatija i simpatija. Moralna
patnja. Sagorijevanje na poslu. Zalovanje za pacijentom. Smrt pacijenta kao medicinski neuspjeh.
Suocavanje s vlastitom smrtnos¢u. Samopomoc i pronalazenje resursa pomoci kod stresa usljed rada s
umiruéima.

Prepoznavanje znakova sagorijevanja kod sebe i drugih.
Prepoznavanje vlastite moralne patnje.

Prepoznavanje vlastitog Zzalovanja za pacijentom.
Samostalno nalazenje resursa pomocdi kod stresa na poslu.

P5. Sustav palijativne skrbi RH :: Lijec¢nik obiteljske medicine. Patronazna sluzba u radu s palijativnhim
pacijentom. Zupanijski koordinator palijativne skrbi. Mobilni palijativni tim. Posudionica pomagala za
nepokretne. Hitna medicinska sluzba u radu s palijativnim pacijentom. Bolnicka palijativa. Hospicij.

Volonteri u palijativi. Komunikacija, koordinacija, kooperacija i kolaboracija dionika sustava palijative.

Razumijevanje uloge pojedinih dionika palijative i nac¢ina medusobne suradnje.

Samostalno pronalazenje potrebnih kontakata i kontaktiranje pojedinih dionika u sustavu palijativne skrbi RH.

Seminari popis (s naslovima i pojasnjenjem):

S1. SPICT4ALL alat za laicko prepoznavanje pacijentove potrebe za palijativnom skrbi

Umijeti prepoznati potrebu za palijativnom skrbi pomodcu alata SPICT4ALL

S2. Ukupna patnja.

Samostalno sagledavati glavne sastavnice ukupne patnje pojedinca.

S3. Emocije u vezi teske bolesti i smrti.

Nabrojati i opisati emocije u vezi teSke bolesti i smrti kod pacijenta, obitelji, te zdravstvenog radnika.
S4. Samoca, socijalna iskljuc¢enost, bezdomnistvo, beskucnistvo, siromastvo, socijalna smrt.
Poznavanje glavnih uzroka socijalne patnje kod pojedinca.

S5. Znacenje istine u odnosu s pacijentom.

Protumaciti znacenje istine u odnosu s pacijentom.

S6. Smjernice za vodenje teskih razgovora.

Samostalno koristiti smjernice za struktuirano vodenje teSkog razgovora.

S7. lzvori stresa u radu s umirué¢im pacijentom.

Protumaditi izvore osjecaja neuspjeha i profesionalnog poraza u radu s umiru¢im pacijentom.

Usvojiti temeljnu vjestinu samopomodi kod osjecaja neuspjeha i poraza u suocenju s pacijentovim umiranjem.
S8. Suocavanje sa smrtoscu.

Vlastita interpretacija znacenja suoCavanja s vlastitom smrtno$¢u, smrtnos¢u bliskih ljudi te pacijenata.



S9. Timski rad u palijativnoj skrbi.

Samostalno interpretiranje uloga ¢lanova timova u palijativi (osnovni tim, interdisciplinarni i interprofesionalni tim).

S10. Mreza palijativne skrbi u gradu/zupaniji/regiji.

Student poznaje i samostalno pronalazi resurse palijative u vlastitoj lokalnoj zajednici.

Obveze studenata:

Ispit (nacin polaganja ispita, opis pisanog/usmenog/prakticnog dijela ispita, nacin bodovanja,

kriterij ocjenjivanja):

Ostale napomene (vezane uz kolegij) vazne za studente:

Vjezbe se odrzavaju u rije¢kom hospiciju “Marija K. Kozuli¢”, obuhvacaju razgovor i sjedenje uz umiruce.

SATNICA I1IZVODENJA NASTAVE 2021/2022
Uvod u palijativnu skrb

Predavanja Vjezbe
(mjesto i vrijeme / grupa) (mjesto i vrijeme / grupa)

Popis predavanja, seminara i vjezbi:

PREDAVANJA (TEMA)

P1. Sto je palijativna skrb i tko je treba. Uvod u materiju. Definicija
palijativne skrbi. Koncept palijativne skrbi: od prepoznavanja pacijenta do
zalovanja. Potreba za palijativnom skrbi i tko je treba. Holisti¢ki pristup.
Zasto je filozofija palijativne skrbi drugacija od one u drugim granama
medicine. Prepoznavanje pacijenata s potrebama za palijativnom i/ili
terminalnom skrbi. Koncept ukupne patnje (total pain). Plan skrbi. Kvaliteta
zivota.

P2. Psiholo3ka i duhovna podréka :: Psiholo3ka podréka. Zalovanje. Koncept
Zalovanja. Kako se Zalovanje/tuga manifestira. Koje su reakcije u Zzalovanju.
Podrska djeci. “Kutija uspomena”. Podrska roditeljima. Emocije bolesnika i
obitelji u vezi bolesti i smrti. ,PoloZaj bolesnika“-, polozaj obitelji“ u bolesti.
Podrska u bolesnikovoj neovisnosti, postivanju Zelja i odluka o lije¢enju i
skrbi. Primanje lose vijesti. Prihvacanje stvarnosti. Vaznost istine i
iskrenosti. Zajedni¢ke odluke o skrbi. Sto je duhovnost. Sto je duhovna
podrdka. Zasto je duhovna skrb vazna u palijativnoj skrbi. Cija je duznost
pruziti duhovnu skrb. Prepoznavanje duhovnih teskoca. Religija i
duhovnost. Duhovnost ateista. Duhovnost agnostika.

P3. Teski razgovori :: Saopcavanje loSe vijesti. Razgovor o dijagnozi.
Razgovor o prognozi. Razgovor o uzaludnom postupku. Razgovor o
asistiranom samoubojstvu.

P4. Briga za sebe :: Uzroci stresa u radu s pacijentima na kraju zivota.
Empatija i simpatija. Moralna patnja. Sagorijevanje na poslu. Zalovanje za
pacijentom. Smrt pacijenta kao medicinski neuspjeh. Suocavanje s
vlastitom smrtnos¢u. Samopomoc i pronalazenje resursa pomoci kod stresa
usljed rada s umiruc¢ima.

P5. Sustav palijativne skrbi RH :: Lije¢nik obiteljske medicine. Patronazna
sluzba u radu s palijativnim pacijentom. Zupanijski koordinator palijativne
skrbi. Mobilni palijativni tim. Posudionica pomagala za nepokretne. Hitna
medicinska sluzba u radu s palijativnim pacijentom. Bolnicka palijativa.
Hospicij. Volonteri u palijativi. Komunikacija, koordinacija, kooperacija i
kolaboracija dionika sustava palijative.

Seminari
(mjesto i vrijeme / grupa)

Broj sati Mjesto odrzavanja

1



VJEZBE (TEMA) Broj sati Mjesto odrzavanja

V1.-V5. Priprema za susret s umiru¢ima: sindrom skore smrti, agonalno 5
disanje, terminalni nemir, znakovi smrti, Zalovanje.
V5-V10. Susret s umiranjem - prakti¢ni rad u hospiciju :: Priprema za susret 5
s umiruc¢ima. Sjedenje uz umirué¢ega. Razgovor s umirué¢im. Sazimanje
dozivljaja.

SEMINARI (TEMA) Broj sati Mjesto odrzavanja
S1. SPICT4ALL alat za lai¢ko prepoznavanje pacijentove potrebe za 1
palijativnom skrbi
S2. Ukupna patnja. 1
S3. Emocije u vezi teske bolesti i smrti. 1
S4. Samocda, socijalna isklju¢enost, bezdomnistvo, beskucnistvo, 1
siromastvo, socijalna smrt.
S5. Znacenje istine u odnosu s pacijentom. 1
S6. Smjernice za vodenje teskih razgovora. 1
S7. Izvori stresa u radu s umirué¢im pacijentom. 1
S8. Suocavanje sa smrtoscu. 1
S9. Timski rad u palijativnoj skrbi. 1
S10. Mreza palijativne skrbi u gradu/Zupaniji/regiji. 1

ISPITNI TERMINI (zavrsni ispit):




